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RESUMEN
El propósito de este trabajo es intentar caracterizar desde la perspectiva bioantro-
pológica la población de Cogotas I a través de la información que proporcionan distin-
tos marcadores de la antropología dental (caries, desgaste, hipoplasia, sarro y pérdidas 
antemortem). Para ello se han estudiado 43 individuos procedentes de 18 yacimientos 
de la Submeseta Norte, valorándose los resultados globales mediante su balance con 
otros grupos peninsulares. Para avanzar en el conocimiento del repertorio analizado se 
valoran también los resultados estableciendo comparaciones entre hombres y mujeres, 
así como entre sujetos procedentes de depósitos primarios o secundarios. Los resulta-
dos indican diferencias entre hombres y mujeres, atribuibles tanto al tipo de alimentos 
consumidos por uno u otro sexo, como al particular perfil demográfico de la población 
analizada.
Palabras clave: Cogotas I, Edad del Bronce, Península Ibérica, Submeseta Norte, 
salud oral, caries, pérdidas antemortem, alimentación, pautas de género.
ABSTRACT 
This study intends to characterize the Cogotas I population from a bioanthropo-
logical perspective, according different markers provided by the dental anthropolo-
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gical analysis (caries, dental wear, hypoplasia, tartar and antemortem tooth loss). For 
this purpose the remains of 43 individuals from 18 different archaeological sites in the 
North Plateau have been studied, comparing the results obtained with other peninsu-
lar assemblages. With this aim, the differences between males and females has also been 
estimated, as well as among individuals recovered from both primary and secondary 
funeral deposits. The results indicate differences between males and females, attributa-
ble to the type of food consumed by one group or the other and due to the particular 
demographic profile of the population analyzed. 
Keywords: Cogotas I, Bronze Age, Iberian Peninsula, North Plateau, oral health, 
antemortem tooth loss, feeding habits, gender patterns.
I. INTRODUCCIÓN
Caracterizar una sociedad a partir del registro ar-
queológico no es una empresa  fácil, y menos en el caso 
de una entidad como Cogotas I donde los hallazgos de 
restos humanos siguen siendo numéricamente insignifi-
cantes, sobre todo en relación con su extensión, que des-
borda ampliamente la Submeseta Norte, y su duración, 
el Bronce Medio y Tardío de la secuencia regional (ca. 
1850-1150 cal AC). Además, por esa cortedad, y espe-
cialmente por ciertos indicios —mordeduras y huellas 
erosivas— detectados en los huesos de algunos indivi-
duos, se ha propuesto recientemente  la hipótesis de que 
el ritual funerario normativo de Cogotas I fuese la expo-
sición de cadáveres (Esparza et al., 2012b), mientras que 
todas las sepulturas conocidas serían de carácter excep-
cional, vinculadas a una peculiar ideología funeraria que, 
ante circunstancias de ‘mala muerte’, habría prescrito el 
enterramiento en hoyos, sin ajuar.  Por ello —y, en todo 
caso, por la escasez de las tumbas cogotenses—  avanzar 
en el terreno de lo social constituye una tarea sumamen-
te compleja.
Es imprescindible explorar el recurso a otras fuentes 
menos habituales, y por ello hemos comenzado a trabajar 
con  el registro molecular, y sobre todo con el osteológi-
co, en sus diversas vertientes. En efecto, el estudio de los 
propios restos humanos arqueológicos proporciona gran 
cantidad de claves en las que apoyar la explicación histó-
rica de sociedades pretéritas. Si los análisis isotópicos de 
huesos y dientes pueden revelar aspectos importantes para 
lo social (movilidad de individuos o grupos, posibles dife-
rencias sociales o de género en la alimentación, etc.), el en-
foque bioantropológico puede desvelar también la dieta, 
las actividades físicas desarrolladas por tales poblaciones, 
los accidentes y enfermedades que padecieron o el modo 
en que se relacionaron entre sí y con su entorno.  
Pero la caracterización bioarqueológica de un grupo 
humano concreto, esto es, la definición de las formas y 
condiciones de vida del conjunto de la población a partir 
del estudio de las evidencias bioantropológicas, tampoco 
constituye una tarea sencilla, sobre todo porque conse-
guir este objetivo exige definir previamente la represen-
tatividad del colectivo —o de la porción de éste— que 
pretende caracterizarse. Tal representatividad, que no se 
reduce al número de individuos estudiados o la cantidad 
de yacimientos que componen la muestra, variables que 
también deben ser consideradas, será más bien el resulta-
do de un proceso de inferencia en el que deben tenerse en 
cuenta aspectos tales como qué segmento o segmentos 
de la población están representados en los contextos con 
restos humanos, su perfil demográfico, las motivaciones 
culturales que llevan a la conformación de los espacios 
funerarios, las normas y las excepciones que marcan ta-
les comportamientos, sin olvidar el resto de parámetros 
de naturaleza deposicional y posdeposicional que con-
dicionan la cantidad y la calidad del registro osteológi-
co (Stooder, 2008; Milner, Wood y Boldsen, 2008; Jac-
kes, 2011). 
Es cierto que en determinados contextos prehistóri-
cos tales precauciones podrían reducirse al mínimo, pues 
se parte de repertorios antropológicos muy próximos a 
la población natural de origen. En cambio, en otras si-
tuaciones se trata de una exigencia insoslayable a la hora 
de afrontar el estudio de los restos humanos y valorar 
su trascendencia. Este es el caso de la población de Co-
gotas I, para la que hasta el momento no se habían em-
prendido demasiados análisis bioantropológicos integra-
dores, más allá de estudios circunscritos a las evidencias 
proporcionadas por un yacimiento particular (p. ej.: Pra-
da, 1999). En este contexto, la reciente puesta en mar-
cha de un proyecto en el que se aborda el análisis bioar-
queológico de los restos humanos cogotenses de la Me-
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seta Norte, aunque referido a un registro relativamente 
escaso en cifras absolutas, incorpora la práctica totalidad 
de los restos humanos identificados en yacimientos per-
tenecientes a ese marco cronológico y permite el plan-
teamiento de perspectivas de trabajo hasta el momento 
inéditas. 
Las particularidades del conjunto objeto de análi-
sis impusieron que los primeros pasos de la investiga-
ción se dirigieran precisamente al estudio de los depósi-
tos con restos humanos y las pautas que pudieron haber-
los originado para intentar, sobre esa base, caracterizar 
tal población (Esparza et al., 2012a). Así las cosas, debe 
plantearse abiertamente si el conjunto estudiado es una 
muestra representativa de la población de Cogotas I, y 
si es suficiente para una primera caracterización bioan-
tropológica. 
Como ya se indicó, se ha defendido que la exposi-
ción de cadáveres debió de ser la práctica funeraria nor-
mativa en estas sociedades, reservándose la inhumación 
primaria en hoyos para aquellos sujetos cuya muerte 
o las circunstancias que la provocaron pudiera tachar-
se de anómala o especial (Esparza et al., 2012b). Ade-
más, en determinados casos, o ante determinadas cir-
cunstancias, los restos humanos dispuestos en exposi-
tores habrían sido trasladados a los hoyos, a veces sin 
que hubiera culminado el proceso de esqueletización, 
conformando de este modo depósitos secundarios (a 
veces para compartir sepultura con inhumaciones pri-
marias). De ser cierta la hipótesis de que los individuos 
representados en los depósitos primarios fueron ob-
jeto de un proceso de selección previa, probablemen-
te en directa relación con las causas o las circunstan-
cias de su muerte, entonces solo reflejan una porción de 
la población, quizás minoritaria, aunque incorporando, 
eso sí, un espectro poblacional variado: están presen-
tes tanto varones como mujeres, infantiles y adultos. 
Esta circunstancia, junto a otros indicios bioarqueoló-
gicos, respaldaría la hipótesis de que fueron las distin-
tas condiciones o motivos de fallecimiento los que con-
dicionan que se lleve a cabo esta práctica “excepcional” 
del entierro primario en hoyos. En cuanto a los depó-
sitos secundarios, serían el resultado de otros mecanis-
mos selectivos que, en relación con enigmáticas moti-
vaciones, determinaron qué parte o partes concretas del 
esqueleto se trasladaban a hoyos; eso sí, los individuos 
sobre los que se intervenía correspondían también a ese 
espectro relativamente amplio
En cualquier caso, si, por encima de la distinción 
entre primarios y secundarios, se examina con detalle 
el perfil demográfico se advierten algunos sesgos sig-
nificativos: Así, se documenta una evidente sub-repre-
sentación de sujetos fallecidos antes de alcanzar los seis 
meses, en especial de los que lo hacen en el curso del 
primer mes de vida. En segundo lugar, lejos de lo que 
suele ser habitual en otras poblaciones, en los hoyos 
tienen especial acogida individuos muertos entre los 10 
y los 19 años, sobre todo varones, un patrón que pue-
de tildarse de peculiar y tras el que también se adivi-
na un claro proceso de selección. En tercer lugar, las 
mujeres entre 20-39 años están muy bien representa-
das, con una diferencia neta muy acusada con respec-
to a los hombres en el mismo rango de edad. En cam-
bio, los individuos muertos en edades seniles son bá-
sicamente varones, lo que de nuevo parece indicar que 
su presencia en los hoyos es el resultado de una parti-
cular pauta selectiva. 
Teniendo en cuenta todo lo anterior se afronta el es-
tudio de ciertos marcadores dentales de esta población 
de Cogotas I con el propósito de caracterizar desde tal 
perspectiva a este repertorio poblacional y, en su caso, 
discutir sobre los problemas sociales e históricos que ello 
implica.
II. MATERIAL Y MÉTODOS
II.1 Material
Para el presente estudio únicamente fueron seleccio-
nados aquellos individuos en los que fuera visible, como 
mínimo, un alveolo, y en los que hubiera emergido com-
pletamente al menos el primer molar decidual (lo que su-
cede en torno a los 2-3 años). En nuestro caso se trata de 
un porcentaje mayoritario del conjunto conocido hasta 
el momento en la Meseta Norte  (algo más del 85%), de 
ahí que se estimara pertinente la elección de esta vía de 
estudio para intentar su caracterización. Para el desarro-
llo de este trabajo se han estudiado un total de 896 alveo-
los y 627 piezas dentarias pertenecientes a 43 individuos 
procedentes de 18 yacimientos diferentes (Tabla 1). 
II. 2. Métodos
Las particularidades de la población documentada, 
el grado de conservación del material esquelético y la 
representación anatómica (en especial en los depósitos 
secundarios) condicionan de forma evidente las posibi-
lidades diagnósticas para la determinación del sexo y la 
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Nº Yacimiento Localidad Provincia Depósito Sexo Edad
Nº de 
alveolos 
observados
Nº de 
piezas 
observadas
Caries
(*)
Sarro
(*)
Hipopls.
(*)
1 El Cerro La Horra Burgos Primario Hombre 10 24 15 A P A
2 El Cerro La Horra Burgos Primario Hombre 12-14 28 28 A P A
3 El Cerro La Horra Burgos Primario Mujer 7-8 24 21 A P A
4 Los Rompizales 01 Quintanadueñas Burgos Primario Hombre 12-13 28 15 A P A
5 Los Rompizales 02 Quintanadueñas Burgos Primario Mujer 15-17 32 23 A P A
6 Los Rompizales 03 Quintanadueñas Burgos Primario Hombre 7-8 24 19 A P A
7 Los Rompizales 04 Quintanadueñas Burgos Primario Hombre 12-13 28 27 A P A
8 Los Rompizales Quintanadueñas Burgos Secundario Indet. 6-7 18 10 A A A
9 Tres Chopos-Abarre Villegas Burgos Secundario Mujer 35-+45 6 5 P P A
10 Tres Chopos-Abarre Villegas Burgos Secundario Indet. 3-4 4 4 A A A
11 Canto Blanco Calzada del Coto León Secundario Mujer 25-35 32 20 A P A
12 Las Vegas Jabares de los Oteros León Secundario Hombre (p) 12 21 21 A P P
13 Las Vegas Jabares de los Oteros León Secundario Mujer 25-35 30 29 A P A
14 La Huelga Dueñas Palencia Secundario Indet. 7-8 12 3 A A A
15 Carrelasvegas Santillana de Campos Palencia Primario Hombre 50-60 32 9 A P A
16 Barco de los Habares Cuéllar Segovia Primario Mujer 17-25 32 27 P A -
17 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Primario (¿) Hombre +45 21 12 A A A
18 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Hombre 25-35 16 12 A P A
19 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Mujer +45 30 16 P P A
20 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Mujer 17-25 16 15 P P P
21 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Indet. 7 24 15 A P P
22 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Primario Hombre 25-35 32 20 P P P
23 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Hombre +45
(25-35)
32 23 A P P
24 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Hombre +45 13 11 P A A
25 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Hombre 25-35 16 15 A P A
26 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Mujer 18-25 32 20 P P A
27 Tordillos Aldeaseca de la Frontera Salamanca Secundario Indet. 6 24 12 A P A
28 Los Tolmos  B 01 Caracena Soria Primario Mujer 25-30 32 22 P P A
29 Los Tolmos B 02 Caracena Soria Primario Mujer 33-45  1 2 P P A
30 Los Tolmos A Caracena Soria Primario Hombre (p) 14-15 32 28 A P P
31 El Tablón Alaejos Valladolid Primario Indet. 4-5 5 2 A P A
32 El Tablón Alaejos Valladolid Secundario Hombre 15-18 16 11 A P P
33 Cementerio Quintanilla de Onésimo Valladolid Secundario Indet. 8-9 12 9 A A A
34 El Soto Renedo Valladolid Primario Mujer 20-25 2 2 A A A
35 La Requejada San Román de Hornija Valladolid Primario Mujer 18-20 23 16 A P P
35 La Requejada San Román de Hornija Valladolid Primario Hombre 60-70 29 7 A P A
36 La Requejada San Román de Hornija Valladolid Primario Mujer 7-9 24 9 A A A
37 Soto de Tovilla Tudela de Duero Valladolid Secundario H (¿?) 18-20 16 16 A P A
38 Soto de Tovilla Tudela de Duero Valladolid Primario Mujer 40-50 10 1 A A A
39 Soto de Tovilla Tudela de Duero Valladolid Secundario H (¿?) 18-20 16 16 A P A
40 Fuente La Mora Valladolid Valladolid Primario Indet. 3-4 13 7 A P A
41 Fuente La Mora Valladolid Valladolid Primario Hombre 20-25 32 29 A P A
42 Las Cañamonas S. Cristóbal de Entreviñas Zamora Primario Mujer 35-45 5 5 A P P
43 Juncal Villaralbo Zamora Primario Hombre 17-25 14 14 A P A
Total 896 627 P = 9 (20,93%)
P = 33
(76,7%)
P = 10
(23,8%)
(*) En el cuadro solo se indica la presencia (P) o ausencia (A) del marcador.
Tabla 1. Individuos y yacimientos estudiados y resumen de resultados particulares
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edad de muerte. Para la primera de las variables se re-
currió preferentemente a la morfología y robustez de 
la pelvis y el cráneo siguiendo los criterios compilados 
por J. Buikstra y D. Ubelaker (1994) y que son habi-
tuales en este tipo de estudios. En aquellos casos en los 
que no fue posible contar con tales regiones o existían 
dudas de asignación se recurrió al empleo de funciones 
discriminantes del esqueleto postcraneal (Alemán et al., 
1997). Por su parte, la determinación de la edad se basó 
en la observación de la maduración ósea, grado de des-
gaste de los molares y cambios en la sínfisis púbica y 
superficie auricular de la pelvis, recurriéndose también 
en su caso al grado de erupción y desarrollo de las pie-
zas dentales deciduales y definitivas. Para ello se siguie-
ron también las recomendaciones de Buikstra y Ube-
laker (1994), así como las expuestas por Scheuer y Black 
(2000) y por Lewis (2007). 
En el presente trabajo se han seleccionado cinco 
marcadores dentales para su análisis: caries, desgaste, 
pérdidas en vida, sarro e hipoplasia del esmalte (lám. 1). 
Todos los dientes fueron examinados macroscópicamen-
te y, cuando fue necesario, con la ayuda de una lupa de 10 
aumentos. Los criterios de observación y cuantificación 
fueron los siguientes:
— El desgaste dental es la pérdida progresiva de te-
jido dentario a consecuencia de la interacción de 
tres procesos: contacto entre piezas, la abrasión 
causada por el roce de éstas con los alimentos u 
otras sustancias abrasivas y la pérdida de super-
ficie del diente por disolución química (Griffin, 
2014) y tiene una relación estrecha con la dieta 
y la edad del individuo. El registro del grado de 
desgaste en los adultos se hizo siguiendo la esca-
la de 8 puntos de B. Smith (1984), habitual en es-
tudios de esta naturaleza por su sencillez y bajo 
índice de error intraobservador (Griffin, 2014, p. 
176). Dado que las piezas deciduales son morfo-
lógicamente diferentes a las definitivas, requieren 
de un sistema de registro particularizado, por lo 
que en tales casos  se optó por el sistema de Daw-
son y Robson Brown (2013).
— Las hipoplasias, alteraciones de los depósitos de 
esmalte, se asocian generalmente a episodios de 
estrés sufridos por el individuo durante el perío-
do de formación de la corona dental. En este tra-
bajo se contabiliza la presencia o ausencia de este 
marcador (Jiménez et al., 2008).
— El sarro tiene un origen multifactorial, señalán-
dose entre otros, escasa higiene oral y consu-
mo de proteínas de origen animal o de hidratos 
de carbono (Lieverse, 1999; Greene et al., 2005; 
Keenleyside, 2008). Debido a su alta susceptibi-
lidad a los procesos posdeposicionales (Nikita 
et al., 2014) el sarro fue registrado teniendo en 
cuenta su localización y la cantidad observable 
siguiendo la propuesta de Brothwell (1981). 
— La pérdida de piezas dentarias en vida pue-
de deberse, entre otros factores, a la  exposi-
ción de la cavidad pulpar por procesos cario-
sos, fracturas o desgastes, la continua erupción 
del diente para compensar el desgaste oclusal u 
otras patologías (Delgado, 2009). En este caso 
se registró una ausencia antemortem cuando la 
pieza no se encontraba en el alveolo y éste pre-
sentaba signos evidentes de obliteración (total 
o parcial).
— La caries es resultado de la desmineralización lo-
cal de los tejidos duros del diente provocada por 
los ácidos orgánicos producidos en la fermenta-
ción bacteriana de los carbohidratos. Se trata de 
una lesión en cuya aparición y desarrollo inter-
vienen diferentes factores, pero en poblaciones 
arqueológicas se considera asociada a los niveles 
y frecuencia de consumo de hidratos de carbono 
(Larsen, 1997; Delgado, 2009; Gagnos y Wiesen, 
2013; Bonsall, 2014; etc.). Cada caries fue descri-
ta siguiendo el procedimiento de J. Lukacs (1989) 
en atención a dos parámetros, tamaño y locali-
zación, aplicándose para los resultados el Fac-
tor corrector de Lukacs (1992), que minimiza el 
error en el cálculo de la prevalencia de esta pato-
logía al no cuantificar las piezas perdidas ante-
mortem por esta causa.
Para las comparaciones entre grupos (hombres/mu-
jeres, primarios/secundarios) se utilizó la prueba X2, 
considerando que las diferencias son estadísticamente 
significativas cuando p<0,05.
Teniendo presentes las particularidades del conjunto 
estudiado —los marcadores analizados son de carácter 
multifactorial, algunos de ellos interactúan entre sí, y en 
su origen y desarrollo son muy importantes los factores 
ambientales—  se ha estimado oportuno establecer com-
paraciones entre esta población de Cogotas I de la Sub-
meseta Norte y otros grupos peninsulares coetáneos. En 
especial se ha tenido presente el análisis de poblaciones 
cogotenses de la Submeseta Sur que, con análogo méto-
do, se ha realizado recientemente (Alonso Muela, 2010; 
Barroso et al., 2014).
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Tabla 2. Frecuencia del grado de desgaste global y por grupos de edad
Grado Frecuencia global 17-25 años 25-35 años 35-45 años >45 años
1 0,60 1,49 0 0 0
2 47,41 77,61 40,91 0 2,7
3 16,7 12,68 28,18 10 12,16
4 13,07 7,46 17,27 40 14,86
5 9,42 0,74 10 30 21,62
6 3,64 0 3,63 0 10,81
7 6,07 0 0 20 24,32
8 3,04 0 0 0 13,51
III. RESULTADOS Y DISCUSIÓN
De los 43 sujetos analizados para este trabajo, 24 
(55,81%) correspondían a adultos: 12 mujeres y 12 hom-
bres, mientras que ascendían a 19 (44,18%) los subadul-
tos, con una distribución de edad en la que predominan 
los fallecidos entre los 6 y los 14 años.
Atendiendo a la naturaleza del depósito en el que 
fueron hallados los restos humanos se observa una dis-
tribución muy próxima a la registrada para el conjunto 
de la población conocida: 24 individuos procedían de in-
humaciones primarias (55,8%) y 19 de las practicadas en 
dos o más tiempos (44,2%). Entre los primeros se iden-
tifican 6 varones, 7 mujeres, 11 subadultos indetermina-
dos, mientras en las secundarias la distribución es la que 
sigue: 6 hombres, 5 mujeres y 8 subadultos.
En atención a la distribución de sexos y edades, los 
restos humanos seleccionados para este trabajo parecen 
constituir una muestra significativa y representativa de 
la población conocida para Cogotas I, manteniendo pro-
porcionalmente los sesgos generados por las prácticas 
culturales que explican su presencia en los hoyos. En la 
tabla 1 se ofrecen todos los datos básicos manejados en 
este trabajo.
En primer lugar,  el desgaste de las piezas dentales 
analizado en aquellos individuos en los que ya habían 
erupcionado completamente los tres molares, puede ca-
lificarse de bajo, pues presenta un valor medio de 3,33 
en una escala que, como adelantábamos, varía entre 0 y 
8. Esta erosión de las superficies oclusales de las piezas 
dentales es progresiva, esto es, incrementa su severidad 
con la edad como así se muestra en la siguiente tabla de 
frecuencias (Tabla 2).
Es apreciable un patrón gradual en el que se eviden-
cia que son los mayores de 45 años los que manifiestan 
los grados de desgaste más elevados, lo que provocará en 
algún caso la exposición de la cavidad pulpar del diente 
(lám. 1, B), incrementándose así el riesgo de su pérdida 
en vida. En el mismo sentido, no se aprecian diferencias 
significativas entre mandíbula (3,22) y maxilar (3,42).
Las diferencias entre mujeres y hombres tampoco 
son demasiado importantes, pues mientras que las pri-
meras presentan un valor medio de desgaste de 2,87, en 
los segundos se eleva hasta 3,7. En este caso, la presen-
cia de un mayor número de varones fallecidos en edades 
avanzadas explica las disimetrías expuestas, por lo que, 
al menos en principio, no responden a diferencias en los 
alimentos consumidos por unos y otras. 
Si comparamos los datos obtenidos en la población 
de Cogotas I con otros grupos peninsulares del Bron-
ce, se percibe —aunque no siempre se haya empleado el 
mismo procedimiento de cuantificación— que no exis-
ten grandes diferencias entre ellos. Es apreciable un des-
gaste semejante al descrito, por ejemplo, para la Cova des 
Blaus,  y algo inferior que el presentado para las pobla-
ciones de la Motilla de Azuer o el Argar (Jiménez y Or-
tega, 1991; Jiménez et al., 1991; Polo et al., 2007; Jiménez 
et al., 2008). Para los casos concretos de Soto del Hena-
res, El Espinillo y Alto de las Peñuelas se indican tam-
bién unos niveles de desgaste dental muy bajos, donde 
solo se documenta un 5,4% de individuos con un gra-
do acusado (Alonso, 2010). Con todo, es complicado sa-
car demasiadas conclusiones a partir de esta comparati-
va pues además de la naturaleza de los alimentos que for-
man parte de la dieta habitual, también influye signifi-
cativamente en el patrón y grado de desgaste cómo son 
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Lámina 1. Ejemplos de marcadores dentales: (A) Depósitos ligeros de sarro (Los Tolmos, Caracena, nº 39, Tabla 1); (B) Desgaste acusado de mo-
lares y exposición pulpar por caries en premolares (Tres Chopos-Abarre, Villegas, nº 2, Tabla 1); (C) Caries distal en M1 asociada a lesión pulpoal-
veolar y fístula (Tordillos, Aldeaseca de la Frontera, nº 28, Tabla 1).
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procesados y preparados, así como los enseres emplea-
dos para ello.
El desgaste de las piezas dentales es, como señalába-
mos, moderado y gradual. Así se observa en los crecien-
tes grados de desgaste registrados para los molares según 
su momento de erupción: M1: 4,54 y 4,46 (en mandíbu-
la y maxilar respectivamente); M2: 3,58 y 3,6; M3: 2,5 y 
2,7. Todo ello podría ponerse en relación con la inges-
ta de una dieta que no es en exceso abrasiva pero cuyo 
consumo se mantiene, en ambos sexos, a lo largo de bue-
na parte de la vida. Lo corrobora el estudio de las piezas 
deciduales, pues ilustra cómo la población infantil, des-
de edad temprana, es alimentada con una dieta en cierta 
medida abrasiva. El promedio de desgaste en las piezas 
deciduales es de 6,96 en la escala de 1 a 10 de Dawson y 
Robson Brown (2013), es decir, una abrasión moderada 
con exposición de dentina en varias zonas pero sin que se 
produzca coalescencia entre ellas. Como cabría esperar, 
cuanta más edad tienen los individuos mayor es el gra-
do de desgaste de la superficie oclusal, apreciándose los 
estadios más elevados —grado 9 en este segmento— en 
aquellos individuos entre los 7 y 9 años, como los de La 
Huelga, Quintanilla o Los Rompizales.
Un continuado consumo habitual de ciertos alimen-
tos acaso ayude a explicar, en parte, la escasa inciden-
cia de procesos hipoplásicos del esmalte reconocida en 
la población de Cogotas I. De los 42 individuos obser-
vados para este marcador, solo estaba presente en 10, es 
decir, un 23,8%. Estos resultados indicarían que esta po-
blación, al menos durante su infancia, no padeció pro-
cesos estresantes o que, si acaso, tuvieron limitada dura-
ción o una severidad moderada. Así podría confirmar-
lo el hecho de que buena parte de los defectos en el es-
malte se concretan en tenues líneas que rara vez definen 
bandas. Por su parte, pese a que las mujeres adultas tie-
ne mayor proporción de sujetos con hipoplasias (36,3%) 
que los hombres (16,7%), no se traduce en una diferencia 
estadísticamente significativa (c2 = 1,15; p= 0,282; n.s.). 
La limitada incidencia de estas anomalías entre las gen-
tes de Cogotas I se confirma por la ausencia de diferen-
cias significativas en la afección detectada en los adultos 
(26,1%) frente al 21,05% de los que no alcanzaron esa 
edad (c2 = 0,14; p= 0,703; n.s.).
Para explicar estos resultados, los totales y los par-
ciales, no pueden dejar de tenerse en cuenta otros facto-
res, como por ejemplo las limitaciones en la observación 
que introduce la mayor pérdida de piezas en vida regis-
trada en los varones o el elevado porcentaje de depósi-
tos secundarios que integran la serie estudiada. En este 
último caso, en los contextos generados en dos o más 
tiempos no es infrecuente la pérdida postmortem de las 
piezas anteriores de ambas arcadas dentarias (traslado 
de los restos, manipulaciones…), precisamente aquellas 
con mayor susceptibilidad a reflejar estos episodios es-
tresantes. Todos estos aspectos, junto con las asimetrías 
en los modos de vida, podrían ayudar también a explicar 
la baja prevalencia de hipoplasias del esmalte en la pobla-
ción de Cogotas I, al menos si se compara con otros gru-
pos como, por ejemplo, los publicados para la Motilla de 
Azuer (50%) o Mar i Muntanya (100%) (Jiménez et al., 
2008; Galbany et al., 2008). Sin embargo, debe llamarse 
la atención que al cotejarse con los datos publicados para 
la Meseta Sur, se aprecia una mayor semejanza: 32% de 
afectados por hipoplasias (Barroso et al., 2014).
La valoración del sarro presenta mayores problemas 
que los marcadores previos: se ha observado su presen-
cia en el 76,7% de los individuos, sin la constancia de di-
ferencias significativamente estadísticas entre hombres y 
mujeres en la presencia/ausencia de sarro (c2 = 0,253; p 
= 0,65; n.s.). Sin embargo, es complicado cuantificar en 
qué medida las cifras globales o las parciales están con-
dicionadas por los procesos posdeposicioanales. Así, en 
la mayor parte de los casos, se trata de depósitos ligeros 
(81,8%) (lám. 1, A), siendo los restantes (18,2%) de ca-
rácter medio, y se localizan preferentemente, con inde-
pendencia de su entidad, en las superficies linguales y la-
biales de la región cervical. Pero tanto el volumen de tár-
taro registrado, como los dientes en los que está presente 
pudieran estar por debajo de los valores originales ya que 
su conservación aparentemente se ha visto condicionada 
por los procesos tafonómicos. Las dificultades que en-
traña cuantificar, global y particularmente, cómo y con 
qué intensidad han afectado los agentes posdeposiciona-
les, imponen pues ciertas reservas con respecto al sarro. 
Menos problemática es la evidencia que aportan las 
pérdidas en vida de piezas dentales o pérdidas antemor-
tem (en adelante, PAM).  De los 503 alveolos observa-
dos en la población adulta de Cogotas I (n = 24), se ha 
estimado que el número de PAM ascendió a 62, es de-
cir, un 12,32% del total. Un porcentaje destacado, muy 
semejante al descrito para algunas poblaciones argáricas 
o para los individuos de la Cova dels Blaus, pero diez 
puntos por debajo de los valores registrados en la Mo-
tilla de Azuer o muy por encima de los del Bronce del 
área del Vinalopó o en Gobaederra (Jiménez y Ortega, 
1991; Jiménez et al., 1991; Polo et al., 2007; Jiménez et 
al., 2008). Para la población cogotense madrileña (Alon-
so Muela, 2010), el porcentaje de pérdidas antemortem 
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es también inferior al de la Meseta Norte, ya que se limi-
ta a un 6% en el maxilar y un 8,2% en la mandíbula. No 
sucede lo mismo con la serie de la Meseta Sur (Barroso et 
al., 2014), pues en este caso la PAM asciende a un 26,7% 
en los adultos. De tales comparaciones se deduce, entre 
otras cosas, que se trata de una variable cuya completa 
valoración ha de contar con las particularidades del re-
gistro de población y con otros factores como la compo-
sición y naturaleza de la dieta, cómo se procesan los ali-
mentos, la prevalencia de ciertas dolencias dentales, etc.
Comparando los valores de pérdidas en vida cuantifi-
cados por sexos sí se registran asimetrías destacadas. Los 
hombres muestran unas pérdidas que implican al 15,78% 
de los alveolos, mientras que en las mujeres este porcenta-
je se reduce hasta el 7,8% (c2 = 7,3; p = 0,0069). En el con-
junto de la muestra, el 59% de las pérdidas corresponde a 
molares, pero en el tipo de pieza afectada se observan tam-
bién diferencias entre sexos. Así, en los varones las pérdi-
das afectan en proporciones semejantes (50%) a molares 
y al resto de las piezas (incisivos, caninos y premolares), 
mientras que en las mujeres esta proporción es de 77,8% y 
22,2% respectivamente. Como ya se había apuntado res-
pecto al desgaste oclusal, la disparidad mostrada puede ser 
atribuible, al menos en parte, a que en el grupo de los va-
rones hay más fallecidos en edades avanzadas que en el de 
las mujeres. De este modo, sólo con los individuos seniles 
de Carrelasvegas y San Román —muertos ambos entre los 
55-70 años, habiendo perdido 19 y 20 piezas dentarias res-
pectivamente (lám. 2)— se alcanza ya el 86,7% de las pér-
didas cuantificadas en los varones.
De Tordillos procede la mujer con mayor ausencia 
de piezas antemortem, que habría perdido ocho y en un 
rango de edad algo menor que el descrito en los dos va-
rones. Por los argumentos expuestos, las diferencias en 
esta variable hay que relacionarlas con la particular com-
posición de la población examinada, antes que atribuirlas 
por ejemplo, a los hábitos alimentarios. 
En cambio sin abandonar el sesgo que introduce esa 
selección poblacional, otros factores como la caries sí 
podrían indicar en Cogotas I diferencias en los alimen-
tos consumidos por hombres y mujeres.
Únicamente 9 de los 43 individuos (un 20,93%) pre-
sentaron caries (lám. 3) y, lo que resulta más significa-
tivo, solo un 3,7% de las piezas dentales observadas se 
vieron afectadas por este tipo de lesión. Contabilizan-
do solo los adultos, el porcentaje de piezas se incremen-
ta hasta un 6,61% (23/348), pues ninguno de los infan-
tiles analizados se vio comprometido por esta dolencia. 
A priori, puede señalarse que se trata de una prevalen-
cia baja o moderada que, en términos generales, podría 
asociarse a los valores identificados para grupos con una 
dieta mixta, que incorpora de forma regular tanto ali-
mentos vegetales como otros de origen animal (Delga-
do, 2009). 
Los principales rasgos de esta afección en la pobla-
ción de Cogotas I se resumen en la Tabla 3.
La mayor parte de las caries son de reducido tamaño, 
es decir, se encuentran en los primeros estadios de desmi-
neralización del esmalte, aunque alcanzan un porcenta-
je bastante significativo aquellas que han destruido com-
Lámina 2. Pérdidas ante mortem de piezas dentales en dos individuos masculinos: (A) Carrelasvegas (Santillana de Campos, nº 12, Tabla 1); (B) La 
Requejada (San Román de Hornija, nº 7, Tabla 1).
JAVIER VELASCO VÁZQUEZ - ÁNGEL ESPARZA ARROYO50 AnMurcia, 31, 2015
pletamente la corona dental y que en la práctica totalidad 
de los casos han implicado una exposición pulpar (lám. 
4). La localización es muy dispar, y debe llamarse la aten-
ción sobre el que más del 20% de las caries se emplazan 
en la superficie oclusal, lo que sin duda guarda una estre-
cha relación con el moderado grado de desgaste referido. 
Tabla 3. Valores porcentuales según variables asociadas a las caries
Tamaño de 
caries
Tipo 1
(punto o fisura)
Tipo 2
(menos de la mitad corona destruida)
Tipo 3
(más de la mitad corona destruida)
Tipo 4
(completa destrucción de la corona)
30,43 % 39,13 % 8,78 % 21,74 %
Localización
Desconocida Oclusal Distal Mesial Labial Lingual
21,7 % 21, 7 % 21, 7 % 21, 7 % 8,69% 4,34 %
Zona afectada
Destrucción total Corona Cervical Corono-cervical Raíz
21,74% 39,13% 17,4% 13,6% 8,7%
Piezas afectadas
Incisivos Caninos Premolares Molares
4,34 % 4,34 % 21,74 % 69,56 %
Lámina 3. Ejemplos de caries: (A) Caries distal en M1 (Tordillos, Aldeaseca de la Frontera, nº 28, Tabla 1); (B) Caries oclusal en M2 y destrucción 
completa de la corona en M3 (Tordillos, Aldeaseca de la Frontera, nº 26, Tabla 1).
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Como es usual, las piezas más afectadas son los molares, 
entre los que sobresalen el primero y el tercero (26,1% y 
30,4% respectivamente; 13% para los segundos).
Si seguimos la misma tónica de comparación con 
otras poblaciones peninsulares, se aprecia que la mues-
tra aquí presentada exhibe porcentajes de caries muy se-
mejantes al 4% descrito para la población granadina de la 
Edad del Bronce (Jiménez y Ortega, 1991; Jiménez et al., 
1991) o incluso al 4,8% de la Motilla de Azuer (Jiménez 
et al., 2008),  y con una prevalencia menor que la publi-
cada para el Bronce del Vinalopó (9%; Cloquell y Agui-
lar, 1996). Especialmente interesante es el 2,3% descrito 
para la serie cogotense de Soto del Henares, El Espinillo 
y Alto de las Peñuelas (Alonso Muela, 2010), pues po-
dría corroborar la escasa incidencia de esta lesión entre 
las gentes de Cogotas I. 
Aplicando el denominado factor corrector de Lukacs 
se desprende que quizás algo más del 43% (27/62) de 
las pérdidas dentales en vida contabilizadas pudieran ser 
atribuibles a caries. En este caso, y siguiendo las premi-
sas propuestas por este autor, habría que estimar que el 
porcentaje de piezas afectadas por caries en la población 
de Cogotas I ascendería, una vez corregido, a un 14,36%. 
Dando por bueno este valor debe plantearse que proba-
blemente el consumo de productos cariogénicos —segu-
ramente vegetales— debió de tener un peso significativo 
Lámina 4. Destrucción severa de la corona dental por proceso carioso asociado a importante lesión pulpopalveolar (Los Tolmos, Caracena, nº 39, 
Tabla 1). 
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en la dieta de estos grupos de la Submeseta Norte. Por 
tanto, la impresión que sobre los hábitos alimenticios co-
gotenses se obtiene de la caries pudiera variar sustancial-
mente con respecto a lo planteado líneas atrás. 
Mientras que algo más del 58% de las mujeres pre-
sentaba caries, este porcentaje se reducía hasta un 16% 
en los varones, mostrándose unas desigualdades que 
son aún más evidentes teniendo en cuenta la proporción 
de piezas afectadas: 1,06% en los primeros frente a un 
13,12% en las segundas (X2= 20,4; p= 0.000006; diferen-
cia estadísticamente significativa). Si, además, se aplica el 
factor corrector de Lukacs la asimetría señalada se acen-
túa porque si todas las exposiciones pulpares en los hom-
bres (6) son atribuibles a desgaste, en las mujeres (5) lo 
son en exclusiva a procesos cariosos. Procediendo de este 
modo, podría estimarse un 23,75% de piezas afectadas 
en las mujeres, manteniéndose el 1,06% en los varones, 
con lo que la distinción entre los dos sexos aumenta de 
modo sobresaliente. 
Las recurrentes diferencias entre hombres y mujeres 
en la prevalencia de caries han venido siendo explicadas 
básicamente argumentando un acceso diferencial a los 
recursos alimenticios, es decir, las mujeres consumirían 
habitualmente más recursos cariogénicos –carbohidratos 
fundamentalmente— mientras que los varones incorpo-
rarían en mayor medida otros productos, como la carne, 
que no favorecen el desarrollo de esta dolencia (Lukacs y 
Largaespada, 2006; Lukacs, 2008; Temple, 2011). A par-
tir de este modelo podrían justificarse las diferencias ob-
servadas en las gentes de Cogotas I como un síntoma de 
asimetría social en esta sociedad, que aun no resultando 
evidente en las sepulturas conocidas, sí habría condicio-
nado un acceso diferencial a los alimentos, muy proba-
blemente en directa relación con alguna dimensión so-
cial. Sin embargo, es necesario valorar otras cuestiones.
Algunos trabajos recientes advierten sobre la diver-
sidad de factores que condicionan la prevalencia de ca-
ries en una población concreta y, en especial, sobre las 
diferencias entre sexos. Se hace referencia a una extensa 
documentación que apunta al notable efecto que la ex-
periencia vital de las mujeres (pubertad, menstruación y, 
muy especialmente, el embarazo) tiene en su mayor pre-
disposición a las lesiones cariosas (Lukacs, 2008; Lukacs 
y Thompson, 2008). Las diferentes fluctuaciones hormo-
nales en los dos sexos y, de forma más determinante, las 
consecuencias que para las mujeres tiene la gestación de-
ben de contribuir por tanto a explicar las frecuencias de 
caries en las poblaciones del pasado, como así lo hace en 
las contemporáneas (Lukacs y Largaespada, 2006). Cier-
tamente se contemplan también factores de índole gené-
tica, relacionados con el AMELX o gen de la amelogeni-
na residente en el cromosoma X y cuya proteína es muy 
importante en la formación del esmalte dental, así como 
también la menor tasa de secreción salivar en las mujeres, 
especialmente durante los embarazos (Ferraro y Vieira, 
2010). Y no deja de llamarse la atención sobre un factor 
no ya sexual, sino de género, como es la costumbre de 
probar frecuentemente los alimentos durante el proceso 
culinario, actividad mayoritariamente femenina (Lukacs 
y Largaespada, 2006). 
En la serie de Cogotas I ya se había advertido sobre 
la destacada representación de mujeres fallecidas entre 
los 20 y los 39 años, ejemplificando un patrón de mor-
tandad que no correspondía al detectado en los hombres 
(Esparza et al., 2012a, p. 295-298). Los elevados índices 
de mortalidad de mujeres en esos rangos de edad nor-
malmente se atribuyen a los problemas derivados de la 
gestación, el parto o los embarazos continuos (Campillo, 
1995; Sanahuja, 2007). Por esta razón, no debe extrañar 
que el particular perfil demográfico de la población ana-
lizada, con un sesgo positivo de mujeres en edad repro-
ductiva, esté influyendo en su elevada prevalencia de ca-
ries y en las marcadas asimetrías con respecto a los hom-
bres. De este modo es probable que parte de la respon-
sabilidad de las disimetrías observadas sea consecuencia 
directa del particular perfil demográfico de la muestra; 
dicho de otro modo, las mujeres de Cogotas I analiza-
das presentarían mayor número de caries como una de 
las consecuencias negativas que para ellas tendría su pa-
pel en la reproducción del grupo humano. Es más, este 
hecho seguramente deba ser tenido en cuenta para expli-
car el segmento femenino que está representado en los 
depósitos primarios y  las circunstancias que acarrearon 
su muerte y el excepcional tratamiento mediante sepul-
tura en hoyo. Como ejemplo ilustrativo, recordemos el 
caso del enterramiento triple de Los Tolmos (Caracena, 
Soria) (Jimeno, 1984): el individuo 1 era una mujer falle-
cida entre los 25 y los 30 años, que a esa edad ya había 
perdido 4 piezas dentales y mostraba cinco lesiones ca-
riosas. Como se ha propuesto recientemente (Esparza et 
al., 2017), habría fallecido en el momento final de su em-
barazo.
En el inicio de este trabajo, al presentar la población 
objeto de estudio se había planteado que los restos hu-
manos procedían tanto de depósitos primarios como de 
otros practicados en dos o más tiempos. Se apuntaba que 
los primeros corresponderían a circunstancias excepcio-
nales de muerte que habrían impuesto un tratamiento 
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distinto al normativo, la exposición de cadáveres. Por su 
parte, los secundarios resultarían del traslado intencio-
nal y selectivo de ciertos restos humanos desde los expo-
sitores a algunos hoyos, como único testimonio bioan-
tropológico o acompañando a inhumaciones primarias. 
Esa dualidad de enterramientos primarios/secundarios 
podría llevar a pensar en la existencia de dos segmentos 
de la población socialmente diferenciados y que, a con-
secuencia de ello, son objeto de prácticas sepulcrales dis-
tintas. En esta tesitura es lícito preguntarse: ¿Muestran 
diferencias bioantropológicas los individuos inhumados 
en depósitos primarios con respecto a aquellos que lo 
son en secundarios? En este caso la mejor forma de con-
testar a esta cuestión es comparar los dos grupos a partir 
de los parámetros dentales analizados en este trabajo, sin 
perder de vista las condiciones que en cada caso intro-
ducen los particulares perfiles demográficos de ambos. 
Como se aprecia en la Tabla 4 —que incluye solo a 
los sujetos adultos—  las diferencias entre los dos gru-
pos resultan poco significativas en la mayor parte de las 
variables. El desgaste oclusal de las piezas es muy seme-
jante en su valor promediado, manteniéndose también 
esta situación si se consideran solo los molares (3,1 en 
los enterramientos primarios y 3,8 en los secundarios). 
En ambos casos el desgaste sigue siendo moderado, con 
un valor algo más reducido del que cabría esperar por 
la desigual prevalencia de pérdidas antemortem. Para 
esta variable las diferencias son algo más evidentes, has-
ta el punto de alcanzar una clara significación estadís-
tica (c2 =25,1362; p < 0,0001), si bien no puede obviar-
se que en el grupo de las primarias solo dos individuos 
varones de avanzada edad reúnen ya más del 75% de las 
PAM (38/51). En este caso, el dispar porcentaje de pér-
didas dentales no parece poder atribuirse a la existencia 
de distintos modos de vida, ya que así lo corroborarían 
el equivalente grado de desgaste y las evidentes semejan-
zas en las caries. Si tenemos en cuenta tanto el porcenta-
je de individuos afectados por esta dolencia en primarios 
y secundarios (30,77% y 45,4% respectivamente; c2= 
0,596, p=0,44, n.s.), como el de las piezas cariadas (5,4% 
y 7,7%; c2= 2,237, p= 0,134, n.s.), no se registran dife-
rencias significativas desde el punto de vista estadístico. 
Las caries, más incluso que otros marcadores den-
tales, han sido empleadas en numerosos contextos para 
distinguir diferencias sociales, económicas o cronológi-
cas entre poblaciones (Watson et al., 2010; Garcin et al., 
2010; López et al., 2012; Hubbe et al., 2012; Stránská et 
al., 2012; Griffin, 2014; Mant y Roberts, 2015; etc.). En 
nuestro caso, aplicando los mismos procedimientos y 
criterios habría que concluir que, al menos en este pla-
no, no cabe distinción alguna entre los dos repertorios 
seleccionados (primarios/secundarios). Esta idea se vería 
ratificada acudiendo al resto de marcadores observados, 
pues ni los individuos afectados por hipoplasias, ni los 
depósitos de sarro reflejan diferencias estadísticamente 
significativas entre ellos.
Así pues, en este caso la coexistencia de dos gestos 
funerarios no sería indicativa de dos grupos con tradicio-
Tabla 4. Valores globales de los marcadores dentales analizados en depósitos primarios y secundarios.
Primarios Secundarios
n 13 11
Hombres 6 6
Mujeres 7 5
Nº alveolos 264 239
Nº dientes 166 182
PAM 51 (19,32%) 11 (4,6%)
Individuos con caries 4 (30,77%) 5  (45,4%)
Nº caries 9 (5,42%) 14 (7,7%)
Individuos con presencia de sarro 9 (69,2%) 10 (90,9%)
Individuos con presencia de hipoplasia 3 (23,1%) 3 (27,3%)
Promedio desgaste 3,07 3,54
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nes, normas o fórmulas mortuorias distintas. Cabe inter-
pretar que los marcadores bioantropológicos estudiados 
estén reflejando un colectivo que comparte unos mismos 
modos de vida. 
IV. CONCLUSIONES
Es probable que no tengamos una imagen total de 
la población de Cogotas I, habida cuenta de la indica-
da sub-representación de ciertos segmentos de la pobla-
ción, pero sí puede pensarse que su estudio proporciona 
una idea general de sus formas y condiciones de vida. En 
este caso, puede considerarse, a grandes rasgos, un gru-
po humano con una prevalencia de caries baja-modera-
da, escaso desgaste dental y alta frecuencia de sarro que 
indicarían un patrón subsistencial en el que estarían pre-
sentes tanto recursos vegetales como animales en rela-
ción con una economía agropecuaria. Tal régimen pare-
ce reconocerse incluso en los individuos de menor edad, 
lo que invita a pensar en un modelo arraigado y estable 
en el que no se generalizan, o lo hacen de forma muy te-
nue, los procesos episódicos de estrés traducibles en ca-
rencias nutricionales. Las asimetrías observadas parecen 
circunscribirse, al menos por el momento, a diferencias 
entre hombres y mujeres en el acceso a según qué recur-
sos alimenticios.
Es ciertamente complicado todavía saber qué peso 
relativo tendría cada tipo de recursos alimenticios en la 
población cogotense, aunque parece probable que los de 
origen animal tendrían un papel relevante, sobre todo 
para los varones. Así, se vislumbra un consumo regular 
de productos carioestáticos, como bien podrían ser las 
carnes y los lácteos (Miller et al., 2014), cuya ingesta, a 
juzgar por los resultados, debió de ser más habitual entre 
los hombres. Los vegetales en general, y los cereales en 
particular, también formarían parte de su dieta, en espe-
cial de las mujeres del grupo. Su naturaleza y el modo en 
el que eran procesados no implicaron la incorporación a 
los alimentos de partículas abrasivas, lo que justifica el 
moderado desgaste dental descrito. 
De lo anterior puede desprenderse una contribu-
ción al debate general acerca del tipo de sociedad de Co-
gotas I. En efecto, la reconstrucción social de esta en-
tidad arqueológica, fuertemente lastrada, como se dijo 
al principio,  por las limitaciones de los registros habi-
tacional y funerario, se halla en una situación de cierto 
estancamiento, habiéndose propuesto —sobre bases ar-
gumentales no concluyentes— visiones contradictorias: 
si para Fernández de Castro (1997, p.138-140), la muy 
elemental organización económica y social no podría 
haber dado lugar a élites, en cambio otros autores creen 
ver en materiales como espadas o joyas de oro claros in-
dicadores de jerarquía (Delibes et al., 1995, 55-56), aca-
so relacionada con la producción y redistribución de 
elementos metálicos, molinos de mano, etc. (Cruz Sán-
chez, 2006-7; Delibes et al., 2007, p. 123). También se 
ha señalado que si hubo jerarquización no iría más allá 
de un liderazgo de bajo nivel (Fernández-Posse, 1998, 
p. 243), posiblemente porque las comunidades cogo-
tenses debieron de elaborar toda una estrategia de dis-
persión de la población para prevenir la aparición de la 
coerción (Harrison, 1995). 
Pues bien, la caracterización que en este trabajo se 
aporta desde la antropología dental —los distintos seg-
mentos por edades y sexos, o por el modo de inhuma-
ción, primaria o secundaria, muestran muy escasas di-
ferencias, a no ser entre varones y mujeres—  parece ir 
también en ese sentido de una organización social poco 
compleja, sin  clara diferenciación vertical o jerárquica, 
es decir, la de Cogotas I sería una realidad bien distin-
ta de la de otros ámbitos peninsulares coetáneos, como 
el argárico. En cambio, asoman algunos indicios relacio-
nables con identidades de género. En este caso, las di-
ferencias parecen remitir a una situación de desigualdad 
social, concretamente de inferioridad femenina: la ali-
mentación diferencial debió de formar parte de las prác-
ticas sociales configuradoras de la identidad de género, 
y , junto con otros indicios —por ejemplo, la temprana 
maternidad detectada en el enterramiento triple en hoyo 
de San Román de Hornija (Esparza et al., 2012a: 307-
8)—  formaría parte de un marco de violencia estructural 
y simbólica (sensu Galtung, 1969 y Bourdieu, 1998) so-
bre las mujeres.
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